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Teil 1: 	� Eine gemeinsame Sprache 
mit Eltern, Kindern und 
Fachkräften verwenden

1.1 	� Warum brauchen wir eine gemeinsame 
familienfreundliche Sprache?

Dieses Buch ist vor allem für Eltern, für Schulkinder und Jugendliche sowie für 
Fachkräfte geschrieben, die mit Familien arbeiten. Es kann dann verwendet 
werden, wenn es Sorgen um die Gesundheit und Entwicklung von Kindern und 
Jugendlichen gibt. Das Buch hilft allen Beteiligten, Therapie, Hilfe und Unter-
stützung gemeinsam zu gestalten.
Wir schreiben dieses Buch in einfacher Sprache. Dadurch können alle Eltern, 
Kinder und alle Jugendlichen verstehen, worum es geht, und mitreden. Alle 
verwenden dann dieselben Begriffe und eine gemeinsame Sprache. Dieses 
gemeinsame Verständnis bezieht sich auf Begriffe, die in der Behandlung, 
Therapie und Unterstützung verwendet werden: in welchen Bereichen ein Kind 
Hilfe braucht, was ein Kind selbstständig kann, in welcher Weise die Eltern 
selbst unterstützen können.
Die Verwendung dieser Begriffe ist auch hilfreich für Familien, deren Erstspra-
che möglicherweise nicht Deutsch ist. Denn unsere vorgeschlagene gemein-
same Sprache lässt sich auch leicht in andere Sprachen wie das Türkische, 
Albanische, Arabische, Englische oder andere mehr übersetzen. Die im Deut-
schen verwendeten gemeinsamen Begriffe finden sich genauso in den anderen 
Sprachen. 
Im Teil 1 des Buches erklären wir, was wichtig ist und was man wissen muss, 
wenn es Sorgen um die Gesundheit und Entwicklung von Kindern und Jugend-
lichen gibt.
In den Tabellen im Teil 2 des Buches finden sich auch Zahlen und Kodes (ver-
einbarte Abkürzungen). Diese können vor allem für Fachkräfte hilfreich sein. 
Diese Zahlen sind in allen Sprachen dieselben. Wenn ich im Deutschen vom 
„So-tun-als-ob Spiel“ spreche (das den Kode „d131“ hat), dann gilt diese Zahl 
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als vereinbarte Abkürzung für alle und in allen Sprachen, so z. B. auch für das 
Türkische und das Arabische. Im Zweifelsfall schlagen die Fachkräfte dann in 
den entsprechenden Übersetzungen nach, und Eltern verstehen dann genau, 
worum es geht.
Dieses Buch besteht somit aus zwei Teilen: Im Teil 1 erklären wir, was wir mit 
einer gemeinsamen Sprache meinen und warum sie in der Unterstützung von 
Kindern und Jugendlichen mit Gesundheitssorgen und Entwicklungsschwie-
rigkeiten so wichtig ist. Im Teil 2 stellen wir Tabellen mit allen wichtigen 
Begriffen in dieser gemeinsamen Sprache vor. Damit können auch Eltern (oder 
Kinder und Jugendliche selbst) mit Fachkräften über Gesundheitsprobleme und 
Entwicklungssorgen sprechen. Diese Tabellen enthalten auch Erläuterungen, 
was genau mit den Begriffen gemeint ist.

Warum braucht es eine einfache familienfreundliche Sprache zwischen Fami
lien, Kindern und Jugendlichen sowie Fachkräften? In der Regel wollen Ärzte, 
Psychologen, Frühförderer, KITA-Erzieher, Sozialarbeiter oder Therapeuten die 
Unterstützung oder Behandlung eines Kindes gemeinsam mit Eltern bespre-
chen, entscheiden, planen und durchführen. Eltern und Fachkräfte sollen sich 
über gemeinsame Ziele einig sein. Für Fachkräfte ist dabei wichtig: Eltern 
wollen und sollen alles verstehen, was mit ihnen besprochen wird. Eltern sollen 
ihre Wünsche äußern und so weit wie möglich an Unterstützungsangeboten 
mitwirken. Auch alles, was über die Familie geschrieben wird, soll für die Eltern 
verständlich sein. Denn Fachkräfte überfordern Eltern manchmal mit ihrer 
Fachlichkeit und ihrer Fachsprache. 
Gemeinsam mit Eltern und Kindern bzw. Jugendlichen sollen gute Entscheidun-
gen getroffen werden. Es soll gemeinsam eingeschätzt werden, was Kindern 
und Jugendlichen hilft. Damit eine solche gemeinsame Arbeit mit der Familie 
gelingt, verwenden wir selbst in diesem Buch einfache Wörter, die alle ver-
stehen. Das war nicht immer so: Manchmal kann es für Eltern schwierig sein, 
Ärzte, Psychologen oder andere Fachkräfte zu verstehen. Einige Fachkräfte ver-
wenden sehr komplizierte Begriffe, zum Beispiel Wörter aus dem Lateinischen 
oder Griechischen. Beides ist häufig die gemeinsame Fachsprache für Ärzte und 
Psychologen. Oft merken wir auch, dass Eltern selbst „Übersetzungen“ und 
„Übersetzer“ für diese schwierigen Begriffe benötigen: Manchmal ist das ein 
anderes Familienmitglied, ein Freund oder eine Fachkraft (wie zum Beispiel eine 
Frühförderin). Bei manchen Familien mit nicht-deutscher Erstsprache können 
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das auch andere Familienmitglieder wie Geschwisterkinder sein. Sie helfen den 
Eltern dann, schwierige Schriftstücke zu verstehen.

Durch neue Gesetze in Deutschland, Österreich und der Schweiz verwenden 
wir in unserer Arbeit in der KITA, der Frühförderung oder in Krankenhäusern 
seit einiger Zeit eine solche gemeinsame Sprache, wenn wir über Schwierig-
keiten in der Entwicklung eines Kindes oder Jugendlichen sprechen. Diese 
gemeinsame Sprache wird ICF genannt und stellt eine Abkürzung dar. ICF steht 
für die „Internationale Klassifikation der Funktionsfähigkeit, Behinderung 
und Gesundheit“. Das hat die Weltgesundheitsorganisation für alle Menschen 
auf der ganzen Welt vorgeschlagen. Die ICF ist in Deutsch in der Kinder- und 
Jugendversion seit 2011 verfügbar (WHO 2011). 
Früher haben Ärzte, Psychologen, Erzieher, Sozialarbeiter, Inklusionspädago-
gen oder Therapeuten jeweils ihre eigene Fachsprache benutzt, um ein Kind 
oder einen Jugendlichen zu beschreiben. Diese Beschreibungen waren dann 
oft sehr unterschiedlich. Mit Einführung der ICF haben sich die Experten der 
Weltgesundheitsorganisation daher geeinigt, stattdessen Begriffe zu verwen-
den, die alle verstehen können. Und mit „ALLE“ sind auch Eltern, Großeltern 
oder Kinder ab dem Schulalter selbst gemeint. Dadurch können wir mit der ICF 
beschreiben,

	�was ein Kind oder Jugendlicher (mit oder ohne Gesundheitsproblem) gut 
kann oder können möchte,
	�wie Eltern mit einem möglichen Gesundheitsproblem umgehen,
	�wie Therapien wirken, aber auch
	�wo Kinder und Jugendliche Unterstützung benötigen. 

Wir sind davon überzeugt: Wenn auch Eltern sowie Kinder und Jugendliche 
diese gemeinsame Sprache verwenden, verstehen sich alle Beteiligten bei der 
Behandlung und Förderung besser. Dadurch beteiligen sich alle bei den Unter-
stützungsmaßnahmen. Langfristig geht es somit darum, dass Eltern verstärkt 
in die Behandlung und Förderung ihrer Kinder eingebunden werden und die 
Wirksamkeit erhöht wird. (Philippi / deBock 2023).
Warum braucht es aber eine Übersetzung der ICF in eine familienfreundliche 
Sprache? Leider finden sich in der ursprünglichen ICF viele Begriffe, die für 
Eltern oder Kinder und Jugendliche selbst sehr schwer zu verstehen sind. Die 
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ursprüngliche ICF war auch nicht für Eltern gedacht. Die Fachkräfte, die damals 
an der ICF arbeiteten, vergaßen leider, dass auch Eltern (und in weiterer Folge 
Menschen mit Behinderung selbst) diese gemeinsame Sprache verwenden wür-
den. Deshalb übersetzen wir die ICF in eine einfachere Sprache. Dabei vermei-
den wir Fremdwörter, verwenden kurze Sätze und bezeichnen Dinge so, wie sie 
Eltern beschreiben würden. Manchmal geben wir bei sehr schwierigen Teilen 
auch Hinweise aus der Praxis, was hilfreich sein könnte. Zusätzlich führen wir 
auch die ursprünglichen Begriffe in den Tabellen an mit den dazugehörigen 
Kodes, damit zum Beispiel Fachkräfte im Zweifelsfall in der originalen ICF 
nachsehen können.
Auch wenn dieses Buch vor allem für Eltern geschrieben ist, kann es auch für 
Fachkräfte hilfreich sein: Auch diese merken, wie schwer es manchmal ist, sich 
in der gemeinsamen Arbeit mit Eltern oder Kindern bzw. Jugendlichen ver
ständlich auszudrücken. Dazu brauchen Fachkräfte viel Übung und Hilfe, um 
entsprechende familienfreundliche Begriffe zu verwenden.
Wir haben auch in diesem Buch (vor allem was die Tabellen und die Kodes im 
zweiten Teil betrifft) beinahe immer den Ausdruck „mein Kind“ verwendet. 
Wir wissen zwar, dass manche Gesundheitsprobleme oder Therapien nur 
Jugendliche oder junge Erwachsene betreffen. Wenn wir aber immer „Kinder 
und Jugendliche“ schreiben würden, wäre es wahrscheinlich schwieriger, unser 
Buch zu lesen. Auch verwenden wir bei Berufsbezeichnungen das männliche 
Wort. Damit ist es leichter, einen Text zu lesen. Wenn wir den Begriff „Arzt“, 
„Frühförderer“, „Erzieher“ oder andere verwenden, meinen wir damit natürlich 
auch weibliche oder diverse Fachkräfte, also alle.
Dieses Buch ist ein Hilfsmittel für Eltern, Kinder und Jugendliche sowie Fach
kräfte, um gemeinsam wirksame Behandlungen, Therapien und Unterstüt
zungsmaßnahmen umzusetzen. Kinder und Jugendliche mit Entwicklungs-
schwierigkeiten sowie deren Eltern haben das Recht, die bestmögliche 
gemeinsame Hilfe zu erhalten. Unter „Eltern“ verstehen wir jegliche Art von 
Elternschaft oder gesetzlicher Vertretung, unabhängig davon, in welcher Form 
diese gelebt wird: Das kann leibliche Eltern, Patchwork-Familien, Pflegeeltern, 
sorgeberechtigte Großeltern und andere Arten von Elternschaft betreffen.  
Von „Eltern und Familien“ zu sprechen erscheint uns jedoch familienfreundli-
cher als von „gesetzlichen Vertretern“ oder „Sorgeberechtigten“.
Wir haben in dieses Buch viele Erfahrungen mit Eltern und Fachkräften aus den 
letzten Jahren eingearbeitet. Vieles haben wir auch in dem Erasmus+ Projekt 



10  Eine gemeinsame Sprache mit Eltern, Kindern und Fachkräften verwenden

ICF-School der Europäischen Union gelernt. Deshalb geben wir manchmal auch 
ausführlichere Erklärungen, als sie in der ursprünglichen ICF zu finden sind. 

Dabei ist es besonders wichtig, alle Begriffe so genau wie möglich zu bestim-
men. Das ist nicht immer einfach, da sich einige Begriffe überlappen oder auch 
unterschiedlich verwendet werden: Ärzte sprechen häufig von „Diagnosen und 
Gesundheitsstörungen oder –problemen“, Eltern von „Sorgen, Hoffnungen und 
Erwartungen“, manche Fachkräfte von „Förderbedarf“. Auch wir verwenden 
manchmal mehrere Begriffe, wenn es um die Gesundheit geht: So verwenden 
wir aus Elternsicht häufig den Begriff der „Gesundheitssorge“, denn Sorgen 
sind meist der Anlass, sich nach Hilfe umzusehen. International wird gerne von 
„Entwicklungsschwierigkeiten“ gesprochen. Die Weltgesundheitsorganisation 
spricht häufig von „Gesundheitsstörungen oder Gesundheitsproblemen“. Nicht 
jede Entwicklungsschwierigkeit oder Sorge ist aber automatisch eine Gesund-
heitsstörung, nicht jede Störung automatisch ein Problem. Wir verwenden 
diese Begriffe oft gleichbedeutend. 
Wichtig ist: Wir sprechen generell von Sorgen in Bezug auf die Entwicklung  
eines Kindes. Wir wollen, dass diese Sorgen wahrgenommen, ausgesprochen 
und ernst genommen werden und dass versucht wird, so früh wie möglich  
etwas zu unternehmen. Und dabei hilft uns vor allem ein gemeinsames Ver-
ständnis mittels einer gemeinsamen Sprache, in der die verwendeten Begriffe 
für ALLE verständlich sind, das heißt, auch für Eltern und Kinder sowie Jugend
liche. Um diese gemeinsame Sprache geht es in diesem Buch. 

1.2 	 Was ist die ICF?

Die internationale Klassifikation der Funktionsfähigkeit, Behinderung und  
Gesundheit (auf Englisch seit 2001 erhältlich, WHO 2001) ist ein Buch der 
Weltgesundheitsorganisation. Wir verwenden dafür die Abkürzung ICF. Damit 
können wir gemeinsam verständlich beschreiben, was ein Kind beziehungs-
weise ein Mensch mit einem Gesundheitsproblem im Allgemeinen kann oder 
welche Hilfe nötig wird, damit man all das machen kann, was alle anderen Men-
schen im gleichen Alter normalerweise machen. Die ICF gilt für alle Menschen. 
Oft wird sie für Kinder und Jugendliche mit Entwicklungsschwierigkeiten und 
Menschen mit Behinderung verwendet. 
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